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  Hepatitis C  virus  (HCV)  remains  a major  cause of morbidity  and mortality worldwide, 
with 3% of the global population chronically  infected. Clinical  impacts  in the United States are 
projected  to  increase  for  two  decades,  and  mortality  attributed  to  HCV  now  exceeds  HIV. 
Injection  drug  use  (IDU)  is  the most  common  route  of  transmission  in  the  developed world. 
Advances  in  treatment offer hope of mitigating HCV  impacts, but substantial barriers obstruct 
people  who  inject  drugs  (PWID)  from  receiving  care,  particularly  in  medically  underserved 
regions  including  Central  Appalachia.  This  study  assessed  IDU  paraphernalia  sharing 
longitudinally over 24 months  in  a  sample of 283  rural PWID  recruited by  respondent‐driven 




after  testing  compared  to  seronegative  participants  (adjusted OR  [aOR]=1.4,  95%  confidence 
interval [CI]: 1.0‐1.9), but this effect was not sustained. HCV‐positive participants were less likely 
to cease IDU 6 months after testing (aOR=0.4, 95% CI: 0.2‐0.7). Predictors negatively associated 
with decreased  IDU  sharing  included  recent unprotected  sex,  sedative use,  and  frequency of 
prescription opioid IDU; protective associations included female gender and religious affiliation. 
IDU cessation was negatively associated with ever being  incarcerated,  recent unprotected sex 
with  PWID,    heavy  alcohol  use,  lifetime  use  of  OxyContin®,  and  baseline  frequency  of 






of  following  up  with  a  clinician  following  testing  and  counseling  included  health  insurance, 
internet  access,  past  substance  abuse  treatment,  generalized  anxiety  disorder,  and  recent 
marijuana use. Factors decreasing odds of  follow‐up  included major depression,  lifetime  illicit 
methadone  use,  and  recent  legal  methadone.  These  analyses  shed  valuable  light  on 
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IDU 6 months after HCV test (n=267)1 181 (67.8) 117 (79.5) 64 (53.3)  <0.0001
IDU frequency (last 6m): Before test  
     Less than once per month  66 (22.9) 19 (12.3) 47 (35.1)  <0.0001
     1‐3 times per month  50 (17.4) 17 (11.0) 33 (24.6)  0.002
     1‐6 times per week  70 (24.3) 42 (27.3) 28 (20.9)  0.208
     Daily or more  102 (35.4) 76 (49.7) 26 (19.7)  <0.0001





























































     Pharmacy or clinic  13 (4.5) 8 (5.2) 5 (3.7)  0.551
     Drug dealer/street  53 (18.4) 33 (21.4) 20 (14.9)  0.155
     Family member  33 (11.5) 11 (7.1) 22 (16.4)  0.014
     Friend/acquaintance  93 (32.3) 46 (29.9) 47 (35.1)  0.346
     Diabetic  93 (32.3) 54 (35.1) 39 (29.1)  0.281
     Syringe exchange program  1 (0.3) 1 (0.6) 0 (0)  1.0002















































































































Male  167 (59.0) 50.4 (40.1‐60.6) 60.1 (51.4‐68.2) 0.155
White  265 (93.6) 93.4 (86.2‐97.0) 94.8 (89.8‐97.4) 0.662
Age (years) ‐ mean (SD)  32.7 (7.9) 32.7 (31.0‐34.4) 32.6 (31.2‐34.1) 0.944
Any religious affiliation reported  81 (28.6) 32.7 (24.0‐42.7) 21.2 (15.5‐28.2) 0.042
Married  68 (24.0) 20.6 (13.1‐30.8) 24.8 (18.6‐32.3) 0.468
Bisexual or homosexual  27 (9.5) 12.2 (7.2‐20.1) 6.0 (3.2‐11.1)  0.789
Number of dependents ‐ mean (SD) 1.0 (1.4) 0.7 (0.5‐0.9) 1.1 (0.8‐1.3)  0.012








Most often unemployed (last 3 years ) 84 (29.7) 37.0 (27.6‐47.5) 25.9 (19.1‐34.0) 0.078
Driver’s license and vehicle  93 (32.9) 37.0 (27.3‐47.7) 33.8 (26.1‐42.5) 0.639
Major depressive disorder  77 (27.2) 29.8 (21.5‐39.7) 25.8 (19.1‐33.8) 0.492
Generalized anxiety disorder  84 (29.0) 32.8 (24.2‐42.8) 28.4 (21.0‐37.3) 0.486
Antisocial personality disorder  97 (34.3) 33.3 (24.6‐43.4) 34.5 (26.8‐43.1) 0.855











≥5 of 6 general HCV questions correct 257 (90.8) 94.4 (88.4‐97.4) 89.7 (83.5‐93.7) 0.170
3 of 3 HCV transmission questions correct 271 (95.8) 98.2 (93.2‐99.6) 95.3 (91.1‐97.6) 0.185
Health insurance coverage  85 (30.0) 22.4 (15.2‐31.7) 35.1 (27.4‐43.8) 0.038
 “Poor” to “fair” health status  127 (44.9) 49.4 (39.2‐59.7) 40.2 (32.3‐48.5) 0.169
Days with health problems1 ‐ mean (SD) 5.8 (10.1) 5.6 (3.7‐7.6) 5.3 (3.8‐6.9)  0.853
Reported chronic medical condition 91 (32.2) 33.9 (24.7‐44.6) 32.0 (24.7‐40.4) 0.768
Taking legally prescribed medication 72 (25.4) 23.3 (15.3‐33.9) 27.5 (20.6‐35.7) 0.499
Receiving physical disability pension 35 (12.4) 4.5 (2.0‐10.2) 17.0 (11.7‐24.1) 0.002
Substance use treatment (last 6m) 33 (11.7) 15.1 (9.3‐23.5) 8.3 (5.0‐13.4)  0.080
Legal methadone use (last 6m)  17(6.0) 4.8 (2.1‐10.7) 6.0 (3.3‐10.8)  0.676
Recent incarceration1  25 (8.8) 6.0 (2.9‐11.9) 9.7 (5.9‐15.7)  0.262
 
Lifetime behaviors 
Incarceration  241 (85.2) 83.1 (71.0‐90.8) 82.3 (74.0‐88.3) 0.895
Substance abuse treatment  186 (65.7) 63.9 (53.4‐73.3) 68.3 (59.8‐ 75.8) 0.499
Drug overdose  104 (36.8) 37.2 (28.1‐47.4) 34.1 (26.6‐42.6) 0.628
Years of IDU ‐ mean (SD)  8.0 (7.0) 8.3 (6.7‐9.9) 7.7 (6.6‐8.9)  0.547
Heroin use  123 (43.5) 47.3 (37.2‐57.6) 37.0 (29.5‐45.3) 0.122
Illicit methadone use  261 (92.2) 93.5 (86.0‐97.1) 91.0 (85.1‐94.7) 0.493
Legal methadone use  45 (15.9) 15.1 (9.4‐14.8) 14.8 (10.0‐21.3) 0.951
Illicit buprenophine use  201 (71.0) 80.3 (71.3‐87.0) 65.3 (56.6‐73.0) 0.013
Legal buprenorphine use  41 (14.5) 18.0 (11.0‐28.2) 11.6 (7.4‐17.9)  0.186
OxyContin® use  272 (96.1) 96.3 (91.3‐98.5) 97.1 (92.9‐98.8) 0.701
Other oxycodone use  273 (96.5) 96.7 (91.0‐98.8) 96.8 (92.9‐98.6) 0.949
Any other prescription opioid use  231 (81.6) 80.9 (71.9‐87.6) 80.3 (71.9‐86.7) 0.913
Sedative, hypnotic, or tranquilizer use 246 (86.9) 93.7 (87.4‐97.0) 84.2 (77.5‐89.2) 0.019
Barbiturate use  31 (11.0) 9.0 (4.6‐16.6) 13.0 (8.2‐19.8)  0.344
Crack use  212 (74.9) 76.1 (65.6‐84.1) 74.9 (67.0‐81.4) 0.842
Cocaine use  267 (94.4) 95.6 (89.4‐98.2) 94.5 (90.0‐97.1) 0.694
Methamphetamine use  128 (45.2) 49.4 (39.2‐59.7) 38.2 (30.4‐46.5) 0.095
43 
 
Prescription stimulant use  110 (38.9) 44.0 (34.3‐54.3) 33.3 (25.7‐41.9) 0.105
Marijuana use  276 (97.5) 96.2 (80.8‐99.4) 97.6 (94.1‐99.1) 0.639
Hallucinogen use  142 (50.2) 56.6 (46.0‐66.6) 38.4 (30.8‐46.6) 0.007




264 (93.3) 94.1 (87.1‐97.4) 93.8 (89.2‐96.5) 0.912
Unprotected sex1  231 (81.6) 84.9 (76.2‐90.7) 79.8 (72.3‐85.7) 0.323
Unprotected sex with PWID1  102 (36.0) 56.8 (46.6‐66.5) 27.5 (20.5‐35.8) <0.0001
Unprotected transactional sex1  18 (6.4) 3.7 (1.5‐8.6) 5.8 (3.2‐10.3)  0.389
Drug overdose  8 (2.8) 4.3 (1.8‐9.8) 0.8 (0.2‐3.3)  0.029
Alcohol use to intoxication   58 (20.5) 11.3 (6.8‐18.2) 25.4 (18.4‐34.0) 0.005
Daily or greater IDU frequency  101 (35.7) 51.5 (41.2‐61.7) 26.4 (19.7‐34.3) 0.0001
Days of IDU1 ‐ mean (SD)  12.4 (11.8) 17.4 (14.9‐20.0) 9.7 (7.9‐11.6)  <0.0001
Heroin use  48 (17.0) 15.3 (9.7‐23.4) 14.3 (9.6‐20.8)  0.824
   Heroin IDU  31 (11.0) 9.9 (5.5‐17.4) 9.3 (5.6‐15.1)  0.863
Illicit methadone use  212 (74.9) 65.0 (53.6‐74.9) 76.5 (68.6‐82.9) 0.074
OxyContin® use  268 (94.7) 97.4 (89.6‐99.4) 93.5 (88.8‐96.3) 0.219
Other oxycodone use  242 (85.5) 91.9 (85.4‐95.6) 80.3 (72.5‐86.4) 0.009
Any other prescription opioid use  278 (98.2) 98.0 (92.1‐99.5) 98.0 (93.5‐99.4) 0.996
   Any prescription opioid IDU  262 (92.6) 93.9 (85.7‐97.6) 91.4 (85.7‐94.9) 0.499
   Days of opioid IDU1 ‐ mean (SD)  12.1 (11.9) 17.1 (14.5‐19.6) 9.6 (7.7‐11.4)  <0.0001
Sedative, hypnotic or tranquilizer use 272 (96.1) 97.4 (89.6‐99.4) 94.5 (89.1‐97.3) 0.340
   Sedative, hypnotic or tranquilizer IDU 13 (4.6) 5.7 (2.7‐11.8) 3.3 (1.2‐8.6)  0.370
Barbiturate use  12 (4.2) 2.4 (0.5‐9.7) 5.1 (2.6‐9.7)  0.331
 Crack use  92 (32.5) 32.5 (24.0‐42.4) 25.7 (19.5‐33.1) 0.240
 Cocaine use  158 (55.8) 56.4 (45.9‐66.3) 52.4 (43.8‐60.9) 0.562
    Cocaine IDU  112 (39.6) 39.1 (29.4‐49.7) 40.8 (32.7‐49.5) 0.801
Methamphetamine use  37 (13.1) 12.5 (7.5‐20.2) 10.5 (6.7‐16.0)  0.597
   Methamphetamine IDU  8 (2.8) 2.5 (0.9‐7.0) 1.9 (0.7‐5.4)  0.735
Prescription stimulant use  47 (16.6) 18.0 (11.6‐26.9) 12.9 (8.6‐18.9)  0.257
   Prescription stimulant IDU  11 (3.9) 2.1 (0.6‐6.9) 3.9 (1.9‐8.0)  0.384
Marijuana use  204 (72.1) 73.3 (62.5‐81.9) 70.4 (62.3‐77.3) 0.640
Hallucinogen use  19 (6.7) 8.9 (4.8‐15.9) 4.2 (2.1‐8.3)  0.106





















































Received HCV+ test prior to study  2.97  1.43 – 6.21  0.004 
Number of dependents (per individual)  0.74  0.60 – 0.91  0.004 
Currently receiving pension for physical disability  0.20  0.07 – 0.58  0.003 
Unprotected sex with PWID (last 30 days)  6.36  3.89 – 10.41  <0.0001 
Ever used sedatives, hypnotics, tranquilizers (lifetime)  2.86  1.13 – 7.22  0.026 
Ever used hallucinogens (lifetime)  2.78  1.50 – 5.16  0.001 
Oxycodone use of other than OxyContin® (last 6m)  2.87  1.11 – 7.45  0.030 




































    Received HCV+ test prior to study2 63 (22.3) 3.13 1.76 – 5.57  <0.0001
    Male  134 (60.9) 0.56 0.30 – 1.07  0.079
    White  205 (93.2) 1.33 0.41 – 4.31  0.639
    Age (years) ‐ mean (SD)  32.5 (8.2)  1.00 0.96 – 1.05  0.832
    Any religious affiliation reported 55 (25.0) 1.93 1.01 – 3.70  0.048
    Married  74 (25.4) 0.63 0.26 – 1.55  0.317
    Bisexual or homosexual  20 (9.1) 3.13 1.20 – 8.19  0.020
    Number of dependents ‐ mean (SD) 0.9 (1.3) 0.80 0.62 – 1.02  0.074
    Education (year) ‐ mean (SD)  11.7 (2.5) 1.07 0.95 – 1.21  0.237
    Monthly income (per $100 US) ‐mean (SD) 1250.4 (1832.9) 0.99 0.98 – 1.01  0.399
    Most often unemployed (last 3y) 63 (28.6) 1.77 0.94 – 3.36  0.079
    Transportation  70 (31.8) 1.01 0.50 – 2.05  0.971
    Major depressive disorder  57 (25.9) 1.27 0.65 – 2.49  0.483
    Generalized anxiety disorder  57 (25.9) 1.53 0.76 – 3.08  0.237
    Antisocial personality disorder  78 (35.5) 1.14 0.60 – 2.18  0.694
    Post‐traumatic stress disorder  33 (15.0) 2.30 1.04 –5.12  0.041
    ≥5 of 6 general HCV questions correct 196 (89.1) 1.59 0.58 – 4.37  0.369
    3 of 3 HCV transmission questions correct 209 (95.0) 2.27 0.46 – 11.18  0.312
Time‐varying   





















    Followed up with clinician after HCV+ test 74 (33.6) 1.08 0.94 – 1.24  0.257
    Sought treatment after HCV+ test 11 (5.0) 0.95 0.92 – 0.98  0.001
    Received HCV treatment after HCV+ test3 8 (3.6) n/a n/a  0.054
    Health insurance coverage  109 (49.6) 0.94 0.84 – 1.05  0.283
    “Poor” to “fair” health status  127 (57.7) 1.03 0.90 – 1.18  0.683
    Days with health probs4 ‐ mean (SD) 5.1 (7.9) 0.99 0.99 – 1.00  0.228
    Reported chronic medical condition 109 (49.6) 0.99 0.75 – 1.22  0.965
    Taking legally prescribed medication 104 (47.3) 0.83 0.61 – 1.14  0.253
    Receiving physical disability pension 59 (22.7) 0.99 0.87 – 1.13  0.860
    Substance use treatment (last 6m) 64 (29.1) 1.07 0.87 – 1.32  0.512
    Legal methadone use (last 6m)  24 (10.9) 1.12 0.87 – 1.44  0.380
    Legal buprenorphine use (last 6m) 31 (14.1) 0.89 0.75 – 1.04  0.144
    Incarceration4  87 (39.6) 1.08 0.92 – 1.26  0.335
Lifetime behavior   
    Incarceration  184 (83.6) 1.26 0.44 – 3.60  0.670
    Substance abuse treatment  141 (64.1) 0.74 0.58 – 2.13  0.752
    Drug overdose  73 (33.2) 1.00 0.95 – 1.05  0.999
    Years of IDU ‐ mean (SD)  7.6 (7.0) 1.02 0.98 – 1.06  0.348
    Heroin use  89 (40.5) 1.50 0.80 – 2.81  0.209
    Illicit methadone use  201 (91.3) 2.26 0.66 – 7.69  0.192
    Legal methadone use  32 (14.6) 0.77 0.31 – 1.91  0.571
    Illicit buprenophine use  153 (69.6) 1.90 0.95 – 3.83  0.071
47 
 
    Legal buprenorphine use  25 (11.4) 0.93 0.35 – 2.47  0.891
    Illicit OxyContin® use  209 (95.0) 0.43 0.12 – 1.60  0.209
    Other illicit oxycodone use  211 (95.9) 0.88 0.20 – 3.87  0.871
    Any other prescription opioid use 180 (81.8) 1.20 0.53 – 2.73  0.668
    Sedative, hypnotic, or tranquilizer use 187 (85.0) 4.15 1.32– 13.11  0.015
    Barbiturate use  21(9.6) 0.39 0.12 – 1.28  0.120
    Crack use  159 (72.3) 1.08 0.54 – 2.15  0.825
    Cocaine use  205 (93.2) 0.65 0.20 – 2.10  0.472
    Methamphetamine use  93 (42.3) 1.48 0.80 – 2.75  0.216
    Prescription stimulant use  85 (38.6) 1.43 0.76 – 2.70  0.267
    Marijuana use  215 (97.7) 3.51 0.38 – 32.65  0.270
    Hallucinogen use  110 (50.0) 1.96 1.03 – 3.75  0.039
    Inhalant use  47 (21.4) 1.35 0.65 – 2.81  0.417
    Multiple substance use 
Recent risk behavior (last 6m unless indicated) 
202 (91.8) 0.55 0.18 – 1.62  0.276
    Recent unprotected sex4  200 (90.9) 0.75 0.59 – 0.95  0.016
    Recent unprotected sex with PWID4 82 (37.3) 0.72 0.51 – 1.00  0.053
    Recent unprotected transactional sex4 7 (3.2) 0.98 0.93 – 1.04  0.605
    Drug overdose  14 (6.4) 1.72 0.55 – 5.33  0.348
    Alcohol use to intoxication   142 (64.6) 0.87 0.74 – 1.03  0.118
    Daily or greater IDU frequency  98 (44.6) 0.77 0.58 – 1.01  0.060
    Days of IDU4 ‐ mean (SD)  11.6 (10.5) 0.99 0.98 – 1.00  0.017
    Heroin use  25 (11.4) 1.00 0.68 – 1.46  0.983
         Heroin IDU  14 (6.4) 0.79 0.50 – 1.25  0.322
    Illicit methadone use  172 (78.2) 0.97 0.81 – 1.17  0.766
    Illicit buprenorphine use  159 (72.3) 0.85 0.67 – 1.06  0.153
    OxyContin® use5 189 (85.9) 0.87 0.75 – 1.01  0.183
    Any other oxycodone use  208 (94.6) 0.89 0.80 – 0.99  0.035
    Any other prescription opioid use 192 (87.3) 0.96 0.82 – 1.13  0.653
         Any prescription opioid IDU  162 (73.6) 0.78 0.62 – 0.98  0.036
         Days of opioid IDU4 ‐ mean (SD) 6.5 (8.4) 0.99 0.98 – 1.00  0.017
    Sedative, hypnotic or tranquilizer use 187 (85.0) 0.84 0.72 – 0.98  0.028
         Sedative, hypnotic or tranquilizer IDU 5 (2.3) 0.58 0.14 – 2.38  0.453
    Barbiturate use  19 (8.6) 0.97 0.93 – 1.02  0.218
    Crack use  57 (25.9) 0.90 0.78 – 1.05  0.187
    Cocaine use  107 (48.6) 0.90 0.71 – 1.13  0.347
         Cocaine IDU  56 (25.5) 0.57 0.26 – 1.23  0.152
    Methamphetamine use  36 (16.4) 0.89 0.65 – 1.23  0.484
         Methamphetamine IDU  11 (5.0) 0.55 0.14 – 2.20  0.399
    Prescription stimulant use  67 (30.5) 0.81 0.62 – 1.08  0.149
    Marijuana use  181 (82.3) 1.05 0.83 – 1.35  0.663
    Hallucinogen use  16 (7.7) 0.97 0.91 – 1.04  0.440

















































Male  0.38  0.19 – 0.75  0.006 
Number of dependents (per individual)  0.73  0.55 – 0.97  0.029 

















Unprotected sex (last 30 days)  0.82  0.67 – 0.99  0.043 
Sedative, hypnotic or tranquilizer use (last 6m)  0.81  0.70 – 0.95  0.007 



















































Time since study enrollment (per month)  1.04  1.01 – 1.07  0.013 

















Unprotected sex with PWID (last 30 days)  5.17  2.84 – 9.42  <0.0001 
Ever used marijuana (lifetime)  0.40  0.19 – 0.87  0.021 
Prescription stimulant use (last 6m)  3.31  1.45 – 7.58  0.005 






































































Substance abuse treatment (last 6m)  2.23  1.22 – 4.04  0.009 
Unprotected sex with PWID (last 30d)  0.16  0.09 – 0.30  <0.0001 
Alcohol use to intoxication (last 6m)  0.64  0.43 – 0.96  0.029 
Ever used illicit OxyContin® (lifetime)  0.24  0.09 – 0.62  0.003 















































Number of dependents (per individual)  1.29  1.05 – 1.57   0.015 
Lifetime history of incarceration  0.23  0.11 – 0.50  <0.0001 
Currently receiving disability pension  2.66  1.46 – 4.83  0.001 

















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































1  0 ‐ 6 months  254  97  20  0.382  0.618 
2  6 ‐ 12 months  137  31  11  0.226  0.478 

































p(Hazard)  SE  95% CI  p(Survival)  SE  95% CI 
0        1  0  1 – 1  
6  0.366  0.036  0.296 – 0.436  0.634  0.036  0.563 – 0.704 
12  0.177  0.033  0.112 – 0.242  0.522  0.036  0.451 – 0.592 

























































   Male  152 (59.8) 0.73 0.44 – 1.20  0.209
   White  241 (94.9) 0.92 0.32 – 2.66  0.874
   Age (years) ‐ mean (SD)  33.1 (8.0) 0.99 0.96 – 1.02  0.213
   Any religious affiliation reported 71 (28.0) 1.39 0.83 – 2.35  0.255
   Heterosexual  23 (9.1) 0.58 0.32 – 2.66  0.198
   Married  60 (23.6) 0.73 0.42 – 1.27  0.270
   Number of dependents ‐ mean (SD) 0.9 (1.4) 1.03 0.86 – 1.25  0.716
   Education (months) ‐ mean (SD) 137.3 (29.3) 1.00 0.99 – 1.01  0.454
   Monthly income (US $) ‐ mean (SD) 1283.6 (1949.6) 1.01 0.99 – 1.01  0.284
   % of income legal ‐ mean (SD)  93 .8 (19.8) 0.98 0.97 – 1.00  0.036
   Most often unemployed (last 3 years) 78 (30.7) 0.95 0.56 – 1.59  0.832
   Transportation  92 (36.2) 0.98 0.58 – 1.64  0.930
   Major depressive disorder  68 (26.8) 0.95 0.55 – 1.62  0.839
   Generalized anxiety disorder  73 (28.7) 1.78 1.04 – 3.05  0.036
   Antisocial personality disorder  76 (29.9) 0.86 0.51 – 1.47  0.589
   Post‐traumatic stress disorder  35 (13.8) 0.89 0.44 – 1.83  0.754
   Incident HCV during SNAP  30 (11.8) 0.88 0.37 – 2.08  0.770
   Previous HCV+ test outside of study2 68 (26.8) 1.45 0.84 – 2.50  0.185
   ≥5 of 6 general HCV questions correct 234 (92.1) 1.56 0.62 – 3.94  0.343
   Aware of HCV treatment  218 (85.8) 1.22 0.63 – 2.36  0.558
 
Time‐varying   
   Health insurance coverage3  80 (31.5) 1.97 1.19 – 3.27  0.008
   “Good” to “excellent” health status 164 (64.6) 0.90 0.56 – 1.56  0.679
   Days w/medical probs (last 30d) ‐
mean(SD) 
5.7 (8.9) 0.99 0.97 – 1.01  0.470
   Chronic medical condition  106 (41.7) 1.11 0.67 – 1.83  0.691
   Taking legally prescribed medication 86 (33.9) 1.44 0.81 – 2.56  0.216
   Receiving physical disability pension 36 (14.2) 1.97 0.99 – 3.92  0.055
   Access to internet  151 (59.5) 1.88 1.19 – 2.97  0.007
   Incarceration (last 30d)  68 (26.8) 1.18 0.66 – 2.11  0.574
   Distance to hospital (km) ‐ mean (SD) 11.3 (10.2) 0.99 0.96 – 1.01  0.246
   Moved to new address  135 (53.2) 1.77 1.12 – 2.78  0.014
   Social support out‐degree ‐ mean (SD) 2.0 (1.2) 1.12 0.93 – 1.34  0.222
 
Lifetime behavior (reported at time of initial HCV+ test)   
   Received substance abuse treatment 152 (59.8) 1.96 1.20 – 3.20  0.008
   Incarceration  222 (87.4) 1.35 0.62 – 2.94  0.450
   Drug overdose  72 (28.4) 1.55 0.89 – 2.67  0.119
   Injection drug use  240 (94.5) 1.88 0.60 – 6.11  0.293
   Heroin use  107 (42.1) 1.13 0.70 – 1.83  0.621
   Illicit methadone use  240 (94.5) 0.32 0.13 – 0.76  0.010
   Legal methadone use  63 (24.8) 0.91 0.53 – 1.56  0.733
   Illicit buprenophine use  183 (72.1) 1.05 0.62 – 1.76  0.868
   Legal buprenorphine use  30 (11.8) 1.53 0.69 – 3.41  0.295
   Illicit OxyContin® use  249 (98.0) 2.44 0.34 – 17.42  0.374
   Any other illicit oxycodone use  245 (96.5) 0.81 0.29 – 2.32  0.701
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   Any other prescription opioid use 245 (96.5) 0.31 0.06 – 1.67  0.172
   Sedative, hypnotic, or tranquilizer use 238 (93.7) 0.58  0.26 – 1.33  0.199
   Barbiturate use  43 (16.9) 0.83 0.45 – 1.51  0.537
   Crack use  197 (77.6) 0.92 0.47 – 1.82  0.819
   Cocaine use  240 (94.5) 0.64 0.23 – 1.82  0.405
   Methamphetamine use  113 (44.5) 0.87 0.54 – 1.44  0.630
   Oral amphetamine use  86 (33.9) 0.83 0.49 – 1.40  0.480
   Marijuana use  247 (97.2) 0.34 0.08 – 1.39  0.133
   Hallucinogen use  139 (54.7)  1.01 0.62 – 1.65  0.954
   Multiple substance use  246 (96.9) 0.84 0.14 – 4.92  0.845
 
Recent behavior (last 6 months)   
   Substance abuse treatment  42 (16.5) 1.01 0.59 – 1.74  0.973
   Drug overdose  10 (3.9) 1.63 0.46 – 5.74  0.446
   Alcohol use to intoxication   128 (50.4) 1.02 0.63 – 1.64  0.946
   Injection drug use  170 (66.9) 0.95 0.59 – 1.52  0.818
   Shared any IDU equipment  72 (28.4) 1.08 0.59 – 1.98  0.803
   Shared any IDU or snorting equipment 165 (65.0) 1.25 0.78 – 2.00  0.355
   Heroin use  12 (4.7) 2.19 0.65 – 7.43  0.208
   Illicit methadone use  144 (56.7) 1.48 0.93 – 2.35  0.100
   Legal methadone use  9 (3.5) 0.44 0.10 – 1.95  0.277
   Illicit buprenorphine use  130 (51.2) 1.55 0.97 – 2.50  0.068
   Legal buprenorphine use  23 (9.1) 1.69 0.66 – 4.34  0.275
   OxyContin® use4  194 (76.4) 1.35 0.80 – 2.28  0.258
   Any other oxycodone use  219 (86.2) 1.08 0.62 – 1.88  0.793
   Any other prescription opioid use 201 (79.1) 1.22 0.75 – 1.98  0.431
   Sedative, hypnotic or tranquilizer use 195 (76.8) 1.43 0.86 – 2.39  0.166
   Barbiturate use  8 (3.2) 2.89 0.93 – 8.99  0.066
   Crack use  40 (15.8) 1.67 0.85 – 3.26  0.134
   Cocaine use  80 (31.5) 1.05 0.61 – 1.82  0.849
   Methamphetamine use  20 (7.9) 1.60 0.62 – 4.15  0.329
   Oral amphetamine use  38 (15.0) 1.51 0.74 – 3.05  0.257
   Marijuana use  170 (66.9) 1.72 1.07 – 2.78  0.026
   Hallucinogen use  5 (2.0) 1.38 0.18 – 10.70  0.756


























Time (per study interval)  0.59  0.43 – 0.80  0.001 
Previous HCV+ status awareness  1.70  0.93 – 3.08  0.083 
Health insurance2  2.06  1.20 – 3.53  0.009 
Access to internet  1.83  1.15 – 2.92  0.011 
Major depressive disorder  0.47  0.23 – 0.96  0.039 
Generalized anxiety disorder  2.63  1.33 – 5.18  0.005 
Ever received substance abuse treatment  1.67  1.01 – 2.75  0.045 
Ever used illicit methadone  0.33  0.14 – 0.82  0.016 
Legal methadone use (last 6 months)  0.21  0.05 – 0.90  0.035 









































































































































































































































































































Male  0.32  0.15 – 0.67  0.002 
Number of dependents (per individual)  0.67  0.50 – 0.90  0.008 
Any religious affiliation reported  2.54  1.24 – 5.21  0.011 
HCV+ test & counseling: 3 study intervals previously  1.20  0.99 – 1.43  0.068 
Unprotected sex (last 30 days)  0.74  0.60 – 0.92  0.007 














    Received HCV+ test prior to study 63 (22.3) 1.10 0.39 – 3.08  0.853
    Male  167 (59.0) 0.72 0.34 – 1.52  0.389
    White  265 (93.6) 4.11 0.56 – 30.13  0.164
    Age (per year) ‐ mean (SD)  32.7 (7.9) 0.96 0.92 – 1.00  0.031
    Any religious affiliation reported 81 (28.6) 1.05 0.52 – 2.14  0.890
    Married  68 (24.0) 1.40 0.61 – 3.18  0.426
    Bisexual or homosexual  27 (9.5) 1.24 0.60 – 2.54  0.561
    Number of dependents ‐ mean (SD) 1.0 (1.4) 0.95 0.81 – 1.12  0.507
    Education (per year)  11.7 (2.4) 0.91 0.81 – 1.03  0.120
    Monthly income (per $100 US) ‐mean (SD) 1340.5 (2014.0) 0.98 0.95 – 1.00  0.092
    Most often unemployed (last 3 years) 84 (29.7) 2.18 1.01 – 4.68  0.046
    Driver’s license and vehicle  93 (32.9) 0.73 0.36 – 1.48  0.379
    Major Depressive Disorder  77 (27.2) 0.95 0.47 – 1.91  0.886
    Generalized Anxiety Disorder  84 (29.0) 0.58 0.27– 1.23  0.156
    Antisocial Personality Disorder  97 (34.3) 0.93 0.44 – 1.96  0.839
    Post‐Traumatic Stress Disorder  39 (13.8) 0.33 0.10 – 1.13  0.077
    ≥5 of 6 general HCV questions correct 257 (90.8) 2.83 0.79 – 10.21  0.111
    3 of 3 HCV transmission questions correct 271 (95.8) 2.98 0.43 – 20.69  0.269
Time‐varying   





















    Followed up with clinician after HCV+ test 116 (41.0) 1.47 0.75 – 2.90  0.260
    Sought treatment after HCV+ test 28 (9.9) 2.66 0.89 – 7.99  0.081
    Received HCV treatment after HCV+ test 17 (6.0) 3.33 0.89 – 12.48  0.074
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    Health insurance coverage  140 (49.5) 0.65 0.34 – 1.24  0.194
    “Poor” to “fair” health status  168 (59.4) 1.44 0.96 – 2.18  0.080
    Days with health problems2 ‐ mean (SD) 5.0 (7.6) 0.96 0.93 – 1.00  0.025
    Reported chronic medical condition 141 (49.8) 0.53 0.28 – 1.01  0.053
    Taking legally prescribed medication 139 (49.1) 0.52 0.27 – 1.01  0.053
    Receiving physical disability pension 64 (22.6) 0.32 0.15 – 0.67  0.002
    Substance use treatment (last 6m) 87 (30.7) 0.39 0.15 – 1.01  0.052
    Legal methadone use (last 6m)  32(11.3) 0.40 0.04 – 3.83  0.424
    Legal buprenorphine use (last 6m) 48 (17.0) 2.09 1.06 – 4.15  0.034
    Incarceration2  121 (42.8) 0.28 0.10 – 0.79  0.015
Lifetime behavior   
    Incarceration  241 (85.2) 0.58 0.19 – 1.79  0.344
    Substance abuse treatment  186 (65.7) 1.61 0.70 – 3.71  0.260
    Drug overdose  104 (36.8) 0.86 0.42 – 1.72  0.662
    Years of IDU ‐ mean (SD)  8.0 (7.0) 0.93 0.88 – 1.00  0.034
    Heroin use  123 (43.5) 0.78 0.37 – 1.62  0.504
    Illicit methadone use  261 (92.2) 0.62 0.23 – 1.69  0.352
    Legal methadone use  45 (15.9) 1.35 0.60 – 3.04  0.463
    Illicit buprenophine use  201 (71.0) 1.64 0.76 – 3.54  0.208
    Legal buprenorphine use  41 (14.5) 1.81 0.52 – 6.35  0.354
    Illicit OxyContin® use  272 (96.1) 3.86 0.51 – 29.14  0.191
    Other illicit oxycodone use  273 (96.5) 0.36 0.10 – 1.34  0.128
    Any other prescription opioid use 231 (81.6) 1.36 0.58 – 3.20  0.481
    Sedative, hypnotic, or tranquilizer use 246 (86.9) 0.70 0.30 – 1.64  0.408
    Barbiturate use  31 (11.0) 0.59 0.23 – 1.50  0.268
    Crack use  212 (74.9) 0.72 0.27 – 1.91  0.511
    Cocaine use  267 (94.4) 2.66 0.62 – 11.49  0.190
    Methamphetamine use  128 (45.2) 0.97 0.48 – 1.94  0.928
    Prescription stimulant use  110 (38.9) 0.78 0.40 – 1.54  0.476
    Marijuana use  276 (97.5) 0.14 0.02 – 0.84  0.031
    Hallucinogen use  142 (50.2) 1.03 0.48 – 2.20  0.938
    Inhalant use  59 (20.9) 0.52 0.23 – 1.16  0.110
    Multiple substance use 
Recent risk behavior (last 6m unless indicated) 
264 (93.3) 9.89 1.39 – 70.09  0.022
    Recent unprotected sex2  252 (89.1) 5.67 2.85 – 11.25  <0.0001
    Recent unprotected sex with PWID2 110 (38.9) 10.80 5.96 – 19.58  <0.0001
    Recent unprotected transactional sex2 10 (3.5) 1.20 0.17 – 8.64  0.858
    Drug overdose  18 (6.4) 1.87 0.57 – 6.13  0.303
    Alcohol use to intoxication   174 (61.5) 1.48 0.83 – 2.65  0.192
    Daily or greater IDU frequency  144 (50.9) 7.84 4.16 – 14.78  <0.0001
    Days of IDU2 ‐ mean (SD)  11.9 (10.3) 1.10 1.08 – 1.13  <0.0001
    Heroin use  39 (13.8) 2.03 0.63 – 6.61  0.238
         Heroin IDU  25 (8.8) 3.30 0.93 – 11.75  0.065
    Illicit methadone use  214 (75.6) 1.29 0.81 – 2.05  0.286
    Illicit buprenorphine use  208 (73.5) 1.95 0.99 – 3.86  0.055
    OxyContin® use3 248 (87.6) 2.04 1.13 – 3.66  0.017
    Any other oxycodone use  270 (95.4) 4.04 1.86 – 8.76  <0.0001
    Any other prescription opioid use 252 (89.1) 2.13 1.28 – 3.54  0.003
         Any prescription opioid IDU4  219 (77.4) n/a n/a  <0.0001
         Days of Rx opioid IDU2 ‐ mean (SD) 7.2 (8.8) 1.10 1.08 – 1.13  <0.0001
    Sedative, hypnotic or tranquilizer use 246 (86.9) 2.25 1.25 – 4.07  0.007
         Sedative, hypnotic or tranquilizer IDU 6 (2.1) 1.87 0.11 – 31.14  0.662
    Barbiturate use  23 (8.1) 1.51 0.52 – 4.38  0.444
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    Crack use  70 (24.7) 1.06 0.49 – 2.29  0.875
    Cocaine use  135 (47.7) 2.23 1.08 – 4.57  0.030
         Cocaine IDU  76 (26.9) 0.57 0.26 – 1.23  0.152
    Methamphetamine use  49 (17.3) 0.71 0.19 – 2.66  0.608
         Methamphetamine IDU  14 (5.0) 1.88 0.39 – 9.14  0.436
    Prescription stimulant use  79 (27.9) 2.35 1.25 – 4.43  0.008
         Prescription stimulant IDU  5 (1.8) 8.05 1.46 – 44.31  0.017
    Marijuana use  223 (78.8) 1.30 0.72 – 2.37  0.386
    Hallucinogen use  18 (6.4 0.47 0.21 – 1.05  0.067
















Time elapsed since study enrollment (per month)  1.04  1.01 – 1.07  0.013 

















Unprotected sex with PWID (last 30 days)  5.77  3.05 – 10.91  <0.0001 
Ever used marijuana (lifetime)  0.34  0.17 – 0.65  0.001 
Prescription stimulant use (last 6m)  3.18  1.28 – 7.87  0.012 


























    Received HCV+ test prior to study2 63 (22.3) 0.54 0.33 – 0.88  0.014
    Male  134 (60.9) 0.65 0.41 – 1.03  0.066
    White  205 (93.2) 0.48 0.20 – 1.13  0.094
    Age (per year) ‐ mean (SD)  32.5 (8.2) 1.03 1.00 – 1.06  0.031
    Any religious affiliation reported 55 (25.0) 1.22 0.77 – 1.95  0.393
    Married  74 (25.4) 0.95 0.58 – 1.58  0.853
    Bisexual or homosexual  20 (9.1) 1.33 0.74 – 2.39  0.343
    Number of dependents ‐ mean (SD) 0.9 (1.3) 1.26 1.04 – 1.53  0.021
    Education (per year) ‐ mean (SD) 11.7 (2.5) 1.08 0.98 – 1.19  0.109
    Monthly income (per $100 US) ‐mean (SD) 1250.4 (1832.9) 0.99 0.98 – 1.01  0.306
    Most often unemployed (last 3 years) 63 (28.6) 0.80 0.50 – 1.29  0.364
    Driver’s license and vehicle  70 (31.8) 1.06 0.64 – 1.74  0.826
    Major Depressive Disorder  57 (25.9) 0.89 0.55 – 1.46  0.650
    Generalized Anxiety Disorder  57 (25.9) 1.08 0.63 – 1.83  0.781
    Antisocial Personality Disorder  78 (35.5) 0.74 0.45 – 1.21  0.228
    Post‐Traumatic Stress Disorder  33 (15.0) 1.46 0.82 – 2.61  0.195
    ≥5 of 6 general HCV questions correct 196 (89.1) 0.54 0.27 – 1.08  0.080
    3 of 3 HCV transmission questions correct 209 (95.0) 0.47 0.13 – 1.71  0.250
Time‐varying     





















    Followed up with clinician after HCV+ test 74 (33.6) 0.87 0.59 – 1.29  0.491
    Sought treatment after HCV+ test 11 (5.0) 1.02 0.55 – 1.90  0.957
    Received HCV treatment after HCV+ test 8 (3.6) 1.06 0.51 – 2.20  0.868
    Health insurance coverage  109 (49.6) 1.30 0.91 – 1.87  0.155
    “Poor” to “fair” health status  127 (57.7) 0.87 0.66 – 1.13  0.295
    Days with health problems3 ‐ mean (SD) 5.1 (7.9) 1.01 0.99 – 1.02  0.246
    Reported chronic medical condition 109 (49.6) 1.24 0.89 – 1.71  0.202
    Taking legally prescribed medication 104 (47.3) 1.58 1.11 – 2.26  0.012
    Receiving physical disability pension 59 (26.8) 2.01 1.31 – 3.07  0.001
    Substance use treatment (last 6m) 64 (29.1) 1.75 1.06 – 2.88  0.029
    Legal methadone use (last 6m)  24 (10.9) 1.68 0.90 – 3.10  0.101
    Legal buprenorphine use (last 6m) 31 (14.1) 0.67 0.35 – 1.30  0.239
    Incarceration3  87 (39.6) 1.06 0.71 – 1.59  0.764
Lifetime behavior     
    Incarceration  184 (83.6) 0.37 0.20 – 0.67  0.001
    Substance abuse treatment  141 (64.1) 0.72 0.44 – 1.19  0.200
    Drug overdose  73 (33.2) 0.89 0.54 – 1.46  0.644
    Years of IDU ‐ mean (SD)  7.6 (7.0) 1.00 0.97 – 1.03  0.872
    Heroin use  89 (40.5) 0.58 0.37 – 0.93  0.023
    Illicit methadone use  201 (91.3) 1.17 0.55 – 2.48  0.685
    Legal methadone use  32 (14.6) 1.42 0.77 – 2.62  0.261
    Illicit buprenophine use  153 (69.6) 0.88 0.53 – 1.45  0.608
    Legal buprenorphine use  25 (11.4) 0.53 0.27 – 1.04  0.064
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    Illicit OxyContin® use  209 (95.0) 0.17 0.06 – 0.50  0.001
    Other illicit oxycodone use  211 (95.9) 6.01 1.16 – 31.22  0.033
    Any other prescription opioid use 180 (81.8) 0.78 0.42 – 1.43  0.419
    Sedative, hypnotic, or tranquilizer use 187 (85.0) 1.81 0.93 – 3.53  0.080
    Barbiturate use  21(9.6) 1.56 0.77 – 3.15  0.220
    Crack use  159 (72.3) 0.89 0.55 – 1.44  0.641
    Cocaine use  205 (93.2) 0.86 0.39 – 1.91  0.713
    Methamphetamine use  93 (42.3) 0.60 0.38 – 0.94  0.027
    Prescription stimulant use  85 (38.6) 0.97 0.59 – 1.57  0.891
    Marijuana use  215 (97.7) 0.14 0.03 – 0.49  0.003
    Hallucinogen use  110 (50.0) 0.90 0.57 – 1.41  0.637
    Inhalant use  47 (21.4) 1.21 0.73 – 1.99  0.462
    Multiple substance use 
Recent risk behavior (last 6m unless indicated) 
202 (91.8) 0.59 0.27 – 1.28  0.184
    Recent unprotected sex3  200 (90.9) 0.86 0.64 – 1.16  0.323
    Recent unprotected sex with PWID3 82 (37.3) 0.21 0.13 – 0.35  <0.0001
    Recent unprotected transactional sex3 7 (3.2) 0.85 0.22 – 3.36  0.825
    Drug overdose  14 (6.4) 0.57 0.28 – 1.15  0.117
    Alcohol use to intoxication   142 (64.6) 0.64 0.47 – 0.87  0.005
    Daily or greater IDU frequency5  69 (31.4) 0.38 0.24 – 0.63  <0.0001
    Heroin use  25 (11.4) 0.48 0.20 – 1.13  0.093
         Heroin IDU5  28 (12.7) 1.07 0.51 – 2.24  0.852
    Illicit methadone use  172 (78.2) 0.71 0.52 – 0.99  0.043
    Illicit buprenorphine use  159 (72.3) 0.61 0.45 – 0.84  0.002
    OxyContin® use4 189 (85.9) 0.27 0.19 – 0.38  <0.0001
    Any other oxycodone use  208 (94.6) 0.32 0.21 – 0.50  <0.0001
    Any other prescription opioid use 192 (87.3) 0.68 0.52 – 0.88  0.003
         Any prescription opioid IDU5  202 (91.8) 0.36 0.19 – 0.71  0.003
         Days of opioid IDU3,5 ‐ mean (SD) 10.8 (11.5) 0.93 0.91 – 0.95  <0.0001
    Sedative, hypnotic or tranquilizer use 187 (85.0) 0.53 0.39 – 0.72  <0.0001
         Sedative, hypnotic or tranquilizer IDU5 12 (5.5) 1.89 0.80 – 4.48  0.146
    Barbiturate use  19 (8.6) 0.81 0.38 – 1.69  0.568
    Crack use  57 (25.9) 0.50 0.29 – 0.87  0.014
    Cocaine use  107 (48.6) 0.40 0.27 – 0.60  <0.0001
         Cocaine IDU5  88 (40.0) 1.19 0.75 – 1.90  0.453
    Methamphetamine use  36 (16.4) 0.50 0.29 – 0.87  0.014
         Methamphetamine IDU5  7 (3.2) 3.42 1.11 – 10.53  0.032
    Prescription stimulant use  67 (30.5) 0.65 0.43 – 1.00  0.050
         Prescription stimulant IDU5  9 (4.1) 0.56 0.21 – 1.48  0.244
    Marijuana use  181 (82.3) 0.66 0.49 – 0.89  0.006
    Hallucinogen use  16 (7.7) 1.47 0.62 – 3.47  0.377












































Substance abuse treatment (last 6m)  2.41  1.32 – 4.42  0.004 
Unprotected sex with PWID (last 30d)  0.16  0.08 – 0.32  <0.0001 
Ever used illicit OxyContin® (lifetime)  0.21  0.09 – 0.48  <0.0001 






























Number of dependents (per individual)  1.25  1.02 – 1.53   0.031 
Lifetime history of incarceration  0.21  0.10 – 0.46  <0.0001 
Currently receiving disability pension  2.52  1.37 – 4.63  0.003 









Other oxycodone use (last 6m)  0.34  0.21 – 0.56  <0.0001 



























Constant  1  569.29  ‐ ‐ 17.28 (2) 0.0002  571.29  575.48
Adj. linear3  2  557.98  11.31 (1) 0.0008 5.97 (1) 0.015  561.98  570.35
Linear  2  554.00  15.29 (1) <0.0001 1.99 (1) 0.158  558.00  566.37












Time (per study interval)  0.64  0.47 – 0.89  0.007 
Aware of HCV+ status at time of serotest  1.73  0.94 – 3.16  0.076 
Ever received substance abuse treatment  1.64  1.01 – 2.75  0.045 
Percent of income legal  0.99  0.97 – 1.00  0.063 
Health insurance  2.04  1.18 – 3.53  0.010 
Access to internet  1.82  1.14 – 2.90  0.012 
Major depressive disorder  0.46  0.22 – 0.96  0.038 
Generalized anxiety disorder  2.68  1.34 – 5.35  0.005 
Ever used illicit methadone  0.32  0.13 – 0.79  0.014 
Legal methadone use (past 6 months)  0.20  0.05 – 0.91  0.037 









Aware of HCV+ status at time of serotest  1.69  0.93 – 3.08  0.084 
Ever received substance abuse treatment  1.66  1.01 – 2.73  0.047 
Percent of income legal  0.99  0.97 – 1.00  0.069 
Health insurance  2.07  1.21 – 3.56  0.008 
Access to internet  1.82  1.14 – 2.90  0.012 
Major depressive disorder  0.48  0.23 – 0.97  0.040 
Generalized anxiety disorder  2.64  1.34 – 5.20  0.005 
Ever used illicit methadone  0.32  0.13 – 0.79  0.013 
Legal methadone use (past 6 months)  0.21  0.05 – 0.90  0.036 
Marijuana use (past 6 months)  1.73  1.07 – 2.79  0.026 
1 Discrete‐time survival analysis adjusted for  RDS
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